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OZET

insamn strese kargt olugrdugu cevaplardan en Snemlisi salgilanan hormonlarin degigimidir. Bu cevap pa-
ternleri ayrintilart ile incelenmis ise de cinsiyet farkimn psikolojik strese olan cevabr ne kadar etkiledigi tam
olarak anlagiamangnr. Biz burada 27'si kadwn ile 20 erkek tp drencisinin imtilan stresine karst gelistirdikleri
cevap paternlerini inceledik. Erkeklerde bazal kortizol, TT3, TSH seviyeleri stres periyodunda stres dncesine
gore belirgin derecede yitkselmig iken kadinlarda ise sadece bu degerlerden TSH yiikselmigti. Kadinlarda ank-
siyete seviyesindeki degisiklik daha belirgin gibi gériilmekie ise de erkeklerde hormonal degiskenlik daha fazla
gibi giriinmektedir.
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SUMMARY

Changes in hormonal secretions are the human beigns most important response to stress. Although these chan-
ges had been investigated in detail, the effect of sex difference on the hormonal response to psychological stress
is not well understood. In this study we investigate the response of 27 women and 20 men to examination stress.
While basal cortisol, TT3 and TSH levels were found higher in the stress period than in the period before stress
in man; oly TSH level were higher in women. Although the change in anxiety leveh in women seems higher, hor-
mouai difference in men are greater. :
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GIRIS Tip personel {doktorlar ve ybneticiler) arasinda ya-
pulmis olan bir stres aragtirmasinda yiiksek seviyede
insaniarin strese olan cevabmin, adrenokortikal ak- stres  beklenenin iizerinde bulunmus, genel po-
tivasyon ile birlikte prolaktin (PRL), biiylime hor- piilasyonda 9% 26.8 olan yiiksek stres skorlarinm
monu {BH) ve tiroid hormonlanmn salinmalanindaki aragtirilan popiilasyonda 9 50 oldugu gdzlenmistir
artisi kapsadigi bilinmekzedir, @,
Stresin tabiati {emosyonel-fizik), siddeti ve siiresi Yine I. ve 2. yii up &¥rencilerinde anksiyete dii-
(akut-kronik) gibi degigkenlerin hormonal cevap pa- zeyleri yiiksek bulunmus, fakat iki cins arasinda fark
ternini etkileyebilecegi ileri stiriilmektedir (6141522}, tesbit edilmemigtir (20,
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Bu bilgilere dayanarak biz, tip 6frencilerinde im-
tihan dncesi anksiyetenin stres hormonlarnnin plaz-
ma seviyelerinde yiikselmelere neden olabilecedini
ve stres hormonlanina ait cevap paterninin cin-
siyetten etkilenebilecegi hipotezini test etme mak-
sadi ile bu ¢alismay: gerceklestirdik.

GEREC ve YONTEM
Saluslar ve prosediir

Calismaya hepsi goniillil olan fiziki ve mental ba-
kimdan saghkl, alkol ve madde kullammi olmayan
27 kadin (ort. yag 21.96%1.4) ile 20 erkek (ort. yag
23.62%1.23) olmak tizere toplam 47 dénem-V up
Ogrencisi dahii edildi. Bunlar calismaya katilmadan
evvel kidemnli asistan tarafindan yan yapilandinlmis
psikiyatrik goériigme 1eknifi ile degeriendirildiler.
Sahuslardan 4 haftalik psikiyatri stajimin 2. haf-
tasinda (stres Oncesi), biltlin gece achiktan sonra
sabah saat 8'de hormon deferlerinin tayini icin
vendz kan drekleri almdi ve hemen sonra uzman
Klinik psikolog tarafindan CAS (Clinical Anxiety
Scale) uygulanarak anksiyete semptomlaninin siddet
degerlendiritdi {!*). Bu prosediir stajin sonunda va-
pilan imtihan giinlind (stres periyodu) sabah saat
8'de tekrartands. Kan Srneklen ¢alisthincaya kadar -
209 C'de muhafaza edildi.

Hormon tayinleri

Plazma total T3 (TT3), total T4 (TT4), serbest T3
(sT3), serbest T4 (sT4), tiroid stimiile edici hormon
(TSH), prolaktin ve kortizol seviyeleri standart RIA
teknigii ve ticari kitler olciildii. Olgiim igin katsay:
degerleri; TT3: % 3.7, TT4: % 3.2, sT3: % 4.09,
sT4: % 3.8, TSH: % 3.1, prolakiin: % 4.8 ve kor-
tizol: % 7.0. Olgiim aras: katsayis: degerleri; TT3: %
4.9, TT4: % 3.7, sT3: % 6.4, sT4: % 6.2, TSH: %
4.0, prolaktin: % 8.2 ve kortizol: % 7.9.

En diigitk sensitivite Hmiti; TT3: 0.13 mmol/L, TT4:

4 nmol/L, sT3: 0.05 pmol/L, sT4: 0.6 pmol/L, TSH:
0.03 piU/ml, kortizol: 0.15 pg/dl. Normal deBerier;
TT3: 86-187 ng/dl, TT4: 4.5-12.5 ng/dl, sT3: 1.4-4
pg/ml, sT4: 0.8-2.0 ng/di, TSH: 0.4-4.5 ulU/ml, kor-
tizol: 5-25 pg/fdl, prolaktin: 1.75-16.5 ng/ml (erkek)
ve 2-23.5 g/m] (kadin).

Ganiil, Reyhancan, Sofwoglu, Tuing, Karaarslan

Istatistiki degerlendirme

Klinik ve biyokimyasal parametreler bakimindan
gruplar arasindak: farklar cinsiyet dikkate alinarak
eslestiriimis ve eslestirilmemis Student t testi, klinik
ve biyokimyasal parametreler arasindaki  ko-
relasyonlar basit korelasyon-regresyon analizi iie
aragtirlc.

BULGULAR

Gruplara ait klinik ve hormonal verilerin  kar-
siastirmalart Tablo 1'de gésteriimekiedir.

CAS skorlar

Stres periyodundaki CAS skorlari stres dncesi skor-
lara nazaran kadinlarda &nemli sekilde yiiksekii
{p<0.05). Ancak erkeklerde anksiyete skorlan yiik-
selmesine ragmen istatistiki acidan Gnemli deildi.
Yine kadinlarda stres dncesi CAS skorlan ile hem
sT4 seviyeleri (r=0.64 t=3.38 p<0.01) hem de pro-
laktin seviyeleri {r=0.63 t=2.46 p<0.05) arasinda po-
zitif bir korelasyon mevcuttu.

Bazal kortizol

Stres periyodundaki bazal kortizol deferieri stres 6n-
cesi degerlere pazaran erkeklerde Gnemli gekilde
yiksek iken kadinlarda bu fark izlenmiyordu.

TT3

Swes  Oncesi TT3  degerlert  erkeklerde ka-
dinlardakine nazaran Onemli  sekilde  yiiksekti
(p<0.05}. Stres periyedunda da bu fark erkekler le-
hine korunmustu (p<0.05).

sT4

Stres dncesi sT4 deferleri erkeklerde kadiniardakine
nazaran onemli sekilde yiksekti (p<0.05). Ancak
stres periyodunda bu farkin korunmadifin izlendi.

TSH

Stres  oncesi TSH degerleri  kadmlarda  er-
keklerdekine nazaran d&nemli  gekilde  yiiksekti
{p<0.05). Stres periyodundaki TSH deferleri ise
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Tablo 1. Gruplara ait klinik dzelliklerin ve hormon degerlerinin karsilaghirilmas

PARAMETRELER Kadin (n=27)
Ort. Sb
Yay 21.96 21.96
CAS skoru 50 1.33 1.330
sp 4,86 4860
Buzal kortizol s 21.24 21.24
5p 23.12 23.12
Proluktin 5O 13.8 13.8
SP 20.3 20.3
T3 SO 119,80b 119,500
g 126.4b 126.4b
TT4 sG 8.5 3.5
SP 8.4 8.4
sT3 s6 3.0 3.0
sp 28 28
§T4 50 1.17b 1.i7b
SP ©1.23 1.23
TSH 56 149 1,420
sp 1.79eb 1,790

GRUPLAR
Erkek (n=20) Toplam (n=587)
Ort. SD Ort. sD
23.62 1.23 22.8 1.28
2.38 1.96 1,78 1.72
4.1 7.05 4,482 276
pARE 705 21,25 4,92
2573 4.8 2438 6.02
i3.61 9.2 £3.62 8.12
13.2 9.2 18.11 12.29
i37.4b 0.5 128,952 22.88
14770 205 137.05+ 24.18
8.6 0.6 8.6 1.35
8.2 1.4 8.3 1.78
345 0.43 32 0.5
3.21 .58 3.08 071
13l 0.1 123
1.23 012 1.23
(.58ab 0.34 1.25 0.52
138 0.54 1.64a0 06

$0: stres oncesi, SP: stres periyadu, a: stres periyodundaki ve dncesindeki degerler ayny grup icinde dnemi gekilde farklt (p<0.03), b: stres
periyodundaki ve dncesindeki degerler kadm ve erkek gruplarinda duentdi gekilde farkl (p<0.05}.

hem kadin hem erkek grubunda stres oncesi de-
gerlere mazaran Onemii sekilde yiksek bulundu
(p<0.05).

7174, 573, PRL

Bu hormonlarin hem stres fncesi hem de stres pe-
riyodundaki degerleri gruplar arasinda istatistiki ba-
kamdan 6nemli bir fark olusturmuyordu,

TARTISMA

Akut psikolojik stresin  hipotalamopitititeradrenal
(HPA} eksen igin genellikle hafif bir stimulus teskil
ettifi ileri siiriilmektedir @), Halbuki fiziki stresde
HPA cksen siddetle aktive olur ve plazma kortizol
seviyeleri derhal yiikselir ). Aynica yasanan stres
tecritbesinin subjektif etkisi de kortizol cevabinda
rol oynar 2D, Adrenokortikal cevabi belirleyen en
onemli degiskenin sahsin "tehdit edici” stimulusa
uyma yeteneZi oldugu kabul edilmektedir. Savas es-
nasinda sivillerdeki stresin hormonal sonuglanmn

incelendigi bir caligmada, HPA eksenin agint sekilde -

aktive olmadigi tespit ediimistir 2,

6

Yine savas sartlaninda gelisen postiravenatik stres
bozuklufu vakalannda yapimg olan bir bagka ga-
hsmada da idrarda serbest kortizol seviyelerinin
yiikselmedigi gbriilmiigtiir (12, Kronik savag stresi
niroendokrin sistemin, dzellikle HPA eksenin adap-
tasyonuna ve kortizol seviyelerinin normalize of-
masina  yol agma%fiadlr. Aksi  takdirde hi-
perkortizoiizmin sebep oldugu bilinen steroid diabet,
miyopati, hipertansiyon, immiinsupresyon gibi du-
rumlar ortaya ¢ikacaktir ?2). Bunun yaninda stresin
siddetinin gittikge artmasin kortizol seviyesinde
yiikselmeye yol agacagi da bildirilmigtir 13}, Rat ca-
hsmalan da kronik stresin, beyindeki glukokortikoid
reseptorlerinde azalmdya (down-regulation) scbep
oldugunu gdstermistir (23},

Emosyonel stres olmaksizin akut soBugun stres fak-
167l olarak kabul edildigi bir ¢calismada, 30 dk siire
ile 4° C soguga maruz kalmamn HPA ekseni aktive
etmedifi ancak prolaktin saliniminda inhibisyona
yol actifi gdsterilmistir @3, Bu sicakh@in "zayaf sti-
mulus” etkisi olusturdugu, daha diisiik sicakhklann
veya daha uzun siirenin hormonal stimiilasyona yol
agabilecegi de bildiritmistir (7). Strese prolaktin ce-
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vabinda dopamin, serotonin, norepinefrin ve beta-
endorfinin rol oynadif:, histaminin de serotonerjik
sistem aracilifn ile prolaktini stimiile edebilecegi
ileri siirlilmektedir (19), {lk parasiit atlayisinda men-
tai olayla iligkili olarak PRL degisikliginin giz-
lenmedigi {1, akut cerrahi stres esnasinda ise PRL
seviyelerinin arttig1 bulunmustur &), Schedlowski ve
ark. bir ¢caligmasinda parasiitgiilerde atlayss stresi es-
nasinda  kortizol, PRL, TSH yiikselmeleri bil-
dirilmigtir (18,

Biz imtihan stresi esnasindaki kortizol degerlerinin
stres tncesindekine gore yiikseimis oldugunu hem
kadin hem de erkek sahislarda tesbit ettik, fakat bu
artis sadece erkeklerde istatistiki bakimdan Snemli
idi. White ve ark. dstrojenlere baZimli olarak gelisen
HPA eksen cevapliigimin azalmas: seklindeki buil-
gusu bu sonucu agiklayabilir %), Yine bu sonug 19-
24 yag arasindaki saglikl: kadin ve erkeklerin soguk
stresine maruz birakaldifs bir ¢ahigmada, erkeklerde
ACTH ve PRL yiikselmesi gézlenirken kadmlarda
tersine diigits goritlmesi seklindeki bulgu ile uwyum-
ludur 9,

Bulgumuz, Iny ve ark. 20-23 yas arasindaki donem I
tip Hgrencilerinde yapuis, bizimkine benzer bir ¢a-
lismada final imtihan! esnasinda (stres durumu) ve 3
haftalik  tatil doniisiinde plazma Kortizol se-
viyelerinin imiihan déneminde tatil sonrasindakine
nazaran dnemli sekilde yiikseldiginin bildirildigi ¢a-
hismamn bulgulen ile uyum gostermektedir ®),

Iny'nin ¢aligmasinda imtihan periyodunda plazma
kortizol seviyeleri ile Hamilion anksiyete skorlan
arasinda dnemli bir korelasyon bulunmus, ayrica
tatil doniigiinde "stresi algifama” skorlanmn Snemi
bir sekilde diismiis olduu da tesbit edilmigtir ),
Mason ve ark. posttravimatik stres bozuklugu ca-
lismasinda ise agin uyanikhlik durumau ile TT3 se-
viyeleri arasinda bir iliski bulunmustur (11,

Biz caligmamzda anksiyete skorlan ile stres hor-
monlanndan ST4 ve PRL arasindaki iligkiyi sadece
kadinlarda tesbit ettik. Erkeklerde boyle bir ko-
relasyonun gosterilememis olmast, cinsiyetle aktivi-
tesi biliyiik fark giiseren bhir hormon olan prolaktinin
sekresyonunun erkeklerde kadinlardaki kadar hassas
olmamasi  sebebiyle anksiyeteye cevaplilifimn
ditgiik diizeyde kalmasina da bagh olabilir,

Goniil, Revhancan, Safwoghe, Turug, Karaarsian

Travmatik stres ile tiroid fonksiyonlan arasindaki

ve hayvan caligmasi stresli durumlarda tiroid hor-
mon sekresyonunun degistifini gostermigtic (11,
Kortizol ve katckolaminler kadar dikkat ¢ekmemis
ise de psikoendokrinolojt ile ilgili ¢aligmalar tiroid
hormonlarinin “stres hormonlan” oldugunu teyid et-
migtir ve sT4, TT4 seviyeleri strese duyarh hor-
monal $lciim profilinin bir pargas: olarak kabul edil-
mektedir (11, Psikoendokrin caligmalar ile de
psikiyatrik hastaliklarda HPT eksenin rolil oldukga
iyi bir sekilde ortaya konmustur.

Psikopatolojik durumlarda gézlenen tiroid hormon
degisikiikleri klasik hipertiroidi, TT3 tirotoksikozis,
kronik TT4 baglayan globulin yikselmesi gibi bi-
linen durumiann diginda tiroid hormonlarmin al-
stlmamig patternleri olarak gérillmektedir (D, Hor-
monal degerler normal sinirlar icinde kalsalar bile,
tiroid hormon sevivelerinde gorillen orta derecedeki
depisikiikler psikiyatdk bozukluklar agisindan
snemii klinik manalar tagizlar. Ayrica hipertiroidinin
anksiyete, irritabilite, 6fke patlamalan, iitkme ce-
vaplan, konsantrasyon zorlufu, uykusuzluk gibi
mental semptomlaria birlikte olmast tiroid anksiyete
iliskisine dikkati geken bir husustar, -

Bizim tesbit etti#imiz imtihan siresi TT3 yiikselmesi
Mason'in savag ile iligkili posttravmatik stres bo-
zuklufunda TT3 yikselmesi bulgusunu teyid et-
mekte, fakat emosyonel stres olmaksizin afir fiziki
stres veya cerrahi stres ile birlikte TT3 disiiklign
bildiren ¢ahgmalann bulgulan ile ¢eligmektedir ©.
7}, Burada stresin tabiatiun farkl olusunun sonug-
lar arasindaki farki agiklayabilece§i diglincesinde-
yiz.

Biz ¢ahsmamizda TSH degerlerinin stres periyo-
dunda hem kadin hem erkeklerde stres Oncesi de-
gerlere nazaran gnemii sckilde yiikselmis oldugunu
tespit ettik. Erkeklerde TT3 hem stres dncesi hem de
stres periyodunda, sT4 ise sadece stres dncesinde ka-
dinlardakine nazaran daha yiksek seviyelerde idi.
Tiroid baglayan globulinin (TBG) Ostrojen se-
viyelerindeki yiikselmeye paralel artig gostermesi
stres Oncesi sT4 seviyelerinin  kadinlarda er-
keklerdekine nazaran diigiik olmasimin sebebini agik-
layabilir ('), Ciinkii kadinlarda daha yitksek TBG
serbest hormon miktannin daha diisik kalmasma



Imtihan Stresine Kortizol, Pralaktin ve Tiroid Hormonfar
Cevahwn Cinsivetle Higkisi

sebep olabilir. TSH'min imtiban stresi esnasindaki
aktivasyonunun cinsiyet farkindan etkilenmemesi,
fakat TT3'in erkeklerde stresle daha fazla stimiile
ediiebilmesi ilging bir buigu olarak karsimiza cik-
maktadir.

Kadiniarda strese, erkeklerdekine nazaran TT3 ce-
vabt azhg, tiroid hormonlan ile dstrojenin aynr re-
septoriere baglandid ve birbirleriyle yansuklan igin
¢evresel stimuluslara noroendokrin cevaplann olus-
masint etkileyeceklerine dair in-vivo galismalann
sonuglanna dayanarak izah edilebilir . Clinkii ka-
dinlarda aktivilesi erkeklere nazaran daha yiiksek
olan dstrojenier, tiroid hormonlannin resepliriere
bagianmalanint engelleyerck onlanin gevresel sti-
muluslara karst olugturacaklan cevabt bu yolla kii-
gliltebilirler,

Bu caligmanin evvelce yapalmis calismalanndakileri
teyid eden bazr bulgular strese maruz kalan saghkh
safuslarda, HPA ve HPT ecksenlerde bazi psi-
kopatolojik durumlardakine benzer nérokimyasal
degisikliklerin meydana geldigini, ancak imtihan
stresine hormonal cevap profilinin cinsiyetle iligkili
olabilecedini gbstermekiedir, Bu eksenlerin imtihan
stresine cevapliifn erkeklerde daha fazla gibi gi-
rinmektedir, Stres esnasindaki nérokimyasal de-
Eisiklikierin mekanizmasimin anlagdmas: ile baz
psikiyatrik hastaltklan geligtirme riskinin ortaya ko-
nulmasiun milmkiin olabilece#i hipotezi de bir ba-
kima bu bulgularla desteklenmektedir, Fakat boyle
isaretleyiciler sonradan nommalize olduklar icin
"trait marker” de@il “state marker” gibi de-
Zerlendirilmelidirler,
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